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 ست؟یزخم بستر چ

و در ابتدا به صورت  شودیم جادیثابت ا تیوضع کیمدت در  یطولان دنیخواب ایاز پوست و بافت است كه معمولاً در اثر نشستن  یوارد شده به قسمت بیآس به

 .شودیم دهیكوچک د اریزخم بس ای یقرمز

 رض ابتلا به زخم بستر هستند؟مع در یدافرا چه

مثل  ستندیبدنشان ن تیوضع رییقادر به حركت و تغ گرانیكه بدون كمک د یدار هستند. كسانچرخ یصندل ایدر رختخواب  یكه مدت زمان طولان یاشخاص

كه كنترل ادرار  ی. افراددبدن هستن مهیچهار اندام و فلج نر ه جلف ،یتحتان یهامبتلا به فلج اندام ایاند ران شده دیشد یدچار شکستگ ایكه در كما هستند  یافراد

 و مدفوع ندارند.

 هستند؟ یچه نواح مستعد زخم بستر یهامحل

 ،اهكمر، شانه یها، قسمت تحتانمانند لگن، ستون مهره شودیها اعمال مبر آن یشتریمحافظت دارند و فشار ب یبرا یكمتر یكه چرب یاستخوان یهابخش غالباً

 قوزک و پاشنه پا مستعدتر هستند. ها،نیج، سررنآ

 :از زخم بستر یریشگیپ یبرا یاساس نکات

 .دیكن بررسی از زخم با دقت ییاهنشانه فتنای یزانه پوست را براور 

 .دیاز بدن كه مستعد ابتلاء به زخم ها براثر فشار، اصطکاک، مالش و رطوبت هستند باش یمراقب نواح 

 .دیرا بپرس یفشار یاهكردن، پوشش و بانداژ زخم زیتم یمت، نحوه و چگونگلاس و یتبهداش اركنانكاز  

 دیپرستار اطلاع ده ایموضوع را به پزشک  اًعیسر دیعفونت شد یاهو نشانه میعلا نیچنانچه متوجه نخست 

 .دیرا بشناس یفشار یاهدرمان زخم یبرا دیمف لیوسا 

 استفاده نشود. ییایمیو از صابون و مواد ش دشو کشخپوست روزانه شستشو شود و با حركت آهسته  

 كرم مرطوب كننده استفاده شود. کیشستشو از  ایاز خشک شدن پوست بلافاصله پس از حمام  یریجلوگ یبرا 

 .تغذیه مناسب و مصرف به اندازه كالری، پروتئین، ویتامین، مواد معدنی و آب در كاهش احتمال زخم بستر موثر است 

ترشحات زخم  ایبا عرق ادرار، مدفوع  میاز تماس مستق یرطوبت ممکن است ناش نیا .ودشیپوست م یریپذ بیاحتمال آس شیازاف ببس دایرطوبت ز 

 و خشک باشد. زیتم دیلباس و ملحفه با نیباشد بنابرا

 شک مواج استفاده شود.تز ا ناداده شود. در صورت امک تیوضع رییبار تغ کیشود و هر دو ساعت  یبار در روز بررس کیوضع پوست حداقل  

 رختخواب بلند شود. یبهتر است سطح بدن فرد از رو یصندل ایسطح رختخواب  یوربر   ندیو كش ییهنگام جابه جا 

 جهت پیشگیری از  زخم بستر یخود مراقبت عنوان دستورالعمل :
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 .دریران قرار گ یقسمت گوشت یبدن رو ینیشود و سنگ زیاستخوان ران پره یرو میمستق ندیبه هنگام قرار گرفتن به پهلو، از خواب 

 ساعت پس از آن( کیو تا  هی)به جز هنگام تغذ .دیورایدرجه بالا ن ۳۰از  شیوردن به طرف داخل بستر سر را بخرس   زا یریجلوگ یبرا 

ها بالاتر از سطح بستر قرار پا در قسمت وسط ساق تا قوزک استفاده شود تا زانو و پاشنه پا ریبالشتک نرم در ز کیاز  دیاهدیشت خوابپه بكه  یزمان 

 .رندیگ

 روزانه به صورت یاهمشرن انجام

 گرفت. كمک ستیوتراپیزیاز ف توانیها مورزش نی. در انجام اشودیخون و كاهش احمال زخم بستر م انیجر شیسبب افزا یكشش یهانرمش        

 باشد. دیاز ذرات و مواد زا یملحفه عار 

 و چروک باشد. نیاز چ یملحفه صاف و عار 

 استفاده نشود. رآلاتویو از ز نیدكوتاه كود را خ یهاناخن 

 .دیده شیسالم نگه داشتن بافت سالم افزا یرا برا یمصرف نیپروتئ انزیمتعادل م ییغذا میرژ تیضمن رعا 

 :دیتوجه کن ریمراقبت از آن به نکات ز یشده است برا جادیکه زخم بستر ا یصورت در

 آور است. نایز زین یزخم فشار یآور باشد برا نایچشم ز یكه برا ییایمیهر ماده ش 

 .ندكیمسدود م زیر خشک كردن پوست، منافذ آن را نبعلاوه اریز .دیمطلقاً از پودر تالک استفاده نکن 

 .ندكیپوست را به شدت خشک م اریز ،دیماساژ دادن استفاده نکن یمطلقاً از الکل برا 

 .ردبیه شدت بالا مرا ب هیحنا نژیچون مصرف اكس .دیزخم مطلقاً اجتناب كن یاز تاباندن نور لامپ رو 

 .دی)سرم شستشو( استفاده كن نینرمال سال ای یلوژویزیفقط از محلول سرم ف یزخم فشار یشستشو یبرا 

 .دیشده را بردار ادجیا یمرده كه براثر زخم فشار یاها و پوستهبافت 

 .دیاف نگهدارخشک اطر یاهحال با بافت نیدر ع یزخم را با بانداژ و پوشش مرطوب و نگهدارنده زخم فشار 

 )قبل از بروز زخم(. دیسالم بمال یپوست نواح یبلکه به عنوان محافظ رو ،دیقرمز شده نمال ینواح یدوزنگ را مطلقاً رو دیپماد اكس 

 .دیكن یآرنج و لگن خوددار ریاز بدن با استخوان برجسته نظ یبه نواح میاز وارد كردن فشار مستق 

 .دیاستفاده كن ریپذ بیچون بازو، ران و مناطق آس ینواحنده در نك تیحما یا و پدهاهاز بالش 

 .دیزیخراش بپره ادجیو از ا دیده رییبار تغ کیساعت  2را هر   یافراد بستر تیوضع 

 .دیده رییرا هر ساعت تغ یچرلیافراد و تیوضع 

 وارد كردن فشار نباشند. یبرا یمنبع لیوسا نیا دیشاكه البته مراقب ب دیار استفاده كندییلا یاهكوسن و پوشش رینظ یتیحما یاهاز پوشش 

 .دیرا ماساژ نده یفشار یاهبدن و زخم یاستخوان ینواح 

 یفشار یهازخم یبرا دیمف لیوسا

 كرد. هیته یپزشک زاتیها و تجهها، داروخانهمارستانیاز ب دیتوانیرا م یفشار یهازخم یبرا دیمف لیلوازم و وسا
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 ده هاننها و مرطوب کمحلول

 یفشار یهازخم یخاص برا یهاتفاده از محلولاس 

 نگهدارنده لیوسا

 هابالش 

 هاهوا/ بالش یهاكوسن 

 فوم دار(یكف یبانداژها و پدها( 

 دار ییلا یهاكننده تیحما 

 ژهیو یهاتخت 

 مراقبت از زخم لیوسا
 نیسال یهامحلول 

 شست وشودهنده زاتیتجه 

 هاپانسمان 

 بانداژها 

 : منابع 

 https://www.fardanews.com/fa/newsبستر-زخم-از-یریشگیپ-یراب-یاساس-هنکت-۹

 1398 سال –چهارم  شیراوی – مارستانهایی یمل یاعتباربخش یاستانداردها

 و مراقبت از زخم بستر یریشگیپ یها: روشوزیسلامت ن

 

 ، فرم آموزش حین ترخیصآموزشیفلت آموزشی، پوستر پم ،خمز مراقبت از لیوسا ،نگهدارنده لیوسا ،هاها و مرطوب كنندهمحلول امکانات مرتبط :

 پزشک، پرستار، كارگروه آموزش به بیمار ارکنان مرتبط :ک

 

 

 

 نام و نام خانوادگی و سمت  تهیه کننده/تهیه کنندگان :

 نام و نام خانوادگی و

 سمت تأیید کننده :

 نام و نام خانوادگی و

 سمت تصویب کننده :

 مهناز داوری

نگ كننده شناس هماهركا

 ایمنی بیمار

 دكتر حسین دوستکامی

 معاون آموزشی

 واحد علایی

 سوپروایزر آموزشی
 دكتر حسین دوستکامی

 معاون آموزشی

 امیر احمد عرب زادهدكتر 

 رئیس مركز
 رامین رونقی

 سرپرستار

 شهین شیفته

 سوپروایزر بالینی
 


